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FELIPE CARRILLO PUERTO DEPENDENCIA: DIF MUNICIPAL

REFERENCIA: DIRECCION GENERAL
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SIRVASE TRASLADARSE A LA Ciudad de Cancin.

EN DONDE SE SERVIRA A DESEMPENAR LA SIGUIENTE COMISION: Trasladar al nifio
JOSE EDUARDO POOT MOO para su valoracion por la especialidad de nefrologia
pediatrica, perteneciente al municipio de Benito Juarez, Q.Roo

El (los) dia (s) _23 de julio del 2019

Sin otro particular reciba un cordial saludo.
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Atentamente -
Fpe. C. Pto. Q. Roo a 23 de Juho edel 2019

CGRRILLQ

COBIERNO MUNICIPAL
C.c.p.- Ing. Moy lerfad unRaidn-iepdedRemie Clscirs Cresitwipencaaeld!PAssamiento.-para
su conocimiento. C.P. 77230. Tel. 983 102 9358.
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CERTIFICO QUE EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS REQUISITOS ESTABLEC 00 .DE
QUE SE CITAN PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDAD@S DE CONF
COMISION. e anbsy,,
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FELIPE CARRILLO PUERTO, Q. ROOA 23 DE _ JULIO CBEEnby 2019

LLEGADA SALIDA
23 JuLio 2019 23 JuLIo 2019
DIA MES ANO DIA MES ANO
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ESTA OFICINA CERTIFICA QUE EL COMISIONADO PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS

FECHAS QUE CITAN Y PARA LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS DE ACUERDO AL OFICIO
ANTES CITADO

SELLO

COBIERNO MUNICIPAL

Calle 61-A entre 50 y 52, colonia Cecilio Chi. Felipe Carrillo Puerto
C.P. 77230. Tel. 983 102 9358.
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' DEPENDENCIA: __D.IF. MUNICIPAL . o
LUGAR Y FECHA: CANCUN, Q. ROO A 23 DE JULIO DEL 2019 \
DATOS DE IDENTIFICACION
| KARLA SANABRIA ALBOR RFC:__ NIVEL e
| PUESTO: ENFERMERA. CLAVE

COMUNICACION DE LA COMISION
ME PERMITO COMUNICAR A USTED SU COMISION A: LA CIUDAD DE CANCUN. OQUINTANA
ROO DURANTE_1 DIA(S) 23 DE JULIO DEL 2019 .
TRABAJOS A DESEMPENAR; Trasladar al nifio JOSE EDUARDO POOT MOO para su
valoracién por la especialidad de nefrologia pediatrica. perteneciente al municipio de
Benito Juarez, Q.Roo.

MEDIO DE TRANSPORTE: Vehiculo Oficial.
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APLIC. PRESUPUESTAL Y CONTABLE

RECIBI LA CANTIDAD DE §$ 120.
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EL SRIO| BE MACIENDA

Mlontre 50 y 5% BT
C.P. 77230. Tel. 983 102 9358.
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